
 
 

Vastuseks lisaandmete küsimisele „Kodusünnitusabi teenuse“ ettepaneku kohta 

 

 

Edastan  järgmised  HK poolt küsitud  lisaandmed: 

 

1) kodusünnitusel kasutusel olevate ressursside mahud.  

Lisa excel-vormis. 

 

2) Kas raseduse jälgimiseks vajalike ämmaemanda visiitide arv ja visiitide tüüp (korduv 

visiit/koduvisiit) on haiglasünnituse ja kodusünnituse puhul erinevad (ka sünnituse 

järgsed visiidid)? Palume välja tuua visiitide arvu ja visiitide tüübi erinevused.  

 

Haiglasünnituse planeerimisel füsioloogilise kuluga raseduse puhul toimub keskmiselt 9-10 

visiiti raseda kohta, neist 1-2 visiiti naistearsti juurde. 

 

Arvestades kodusünnituse planeerimise protsessi tekib vajadus hinnata rasedus- ja 

sünnitusriske vähemalt ühel korral, kuid sõltuvalt asjaoludest võib vajalike visiitide hulk 

ulatuda neljani, seda eriti juhul, kui lisada tuleb ka naistearsti visiit. 

Riskide hindamise sisu arvestades (loend on mahukas, sellest tulenevaid riske tuleb perele 

selgitada) ei mahu see tavavisiidi ajalimiiti (sõltuvalt asutusest korduvvisiit 20-30 min), kus 

toimub ka muid raseda jälgimisega seotud tegevusi. http://kodusynnitusejuhend.weebly.com/i-

kodusuumlnnituse-planeerimine.html 

 

Lisandub kodusünnituse ämmaemanda sünnituseelne koduvisiit sünnituskoha hindamiseks. 

 

Järeldus   

tavapärasele rasedusaegsele jälgimisele lisandub kodusünnituse planeerimisel:  

 1 - 3 ämmaemanda ambulatoorset visiiti (3037). Visiidid kajastuvad hinnakirjas 30-

minutilistena, kuid vaja oleks neist vähemalt üht 60-minutilist ämmaemanda esmast 

ambulatoorset visiiti, mida hinnakirjas ei ole (EÄÜ poolt 2013.a. esitatud 

hinnataotluse põhjal). 

 1 - 2 naistearsti visiiti juhul, kui ilmnevad riskid, mille hindamist peaks tegema 

naistearst  - koodid 3002 (esmane eriarsti vastuvõtt) ja 3004 (korduv eriarsti 

vastuvõtt). 

 1 rasedusaegne ämmaemanda koduvisiit - kood 3038. 

 

Sünnitusjärgsed koduvisiidid ei erine sisult  haiglasünnituse järgsest koduvisiidist, nende 

vajadus sõltub naise ja lapse vajadustest, üldjuhul on vajadus 1-2 ämmaemanda visiiti (kood 

3038). 

 

3) Kui palju oli 2014. aastal kodusünnitusi?  

 

2013. aastal toimus sünniregistri andmeil  37 planeeritud  kodusünnitust (sünniregistri 

andmed). 

2014. aastal on mitteametlikle andmetel toimunud 29 ämmaemanda poolt assisteeritud 

kodusünnitust. 



 

 

Esimene kodusünnitusabi litsents anti terviseameti poolt välja  17.02.2015, sellest ajast on 

toimunud    üks planeeritud ja litsentsiga ämmaemanda poolt assisteeritud kodusünnitus. 

 

4) Millised haigekassa lepingupartnerid kavatsevad teenuse loetellu minemisel teenust 

osutama hakata?  

 

Teadaolevalt planeerivad esimeses lahenduses teenust osutama hakata Ida-Tallinna 

Keskhaigla naistekliinik ja SA TÜK naistekliinik. Teiste võimalike osutajate kohta hetkel 

andmed puuduvad. 

 

 

 

Lugupidamisega  

 

(allkirjastatud digitaalselt)  

Siiri Põllumaa 

EÄÜ, juhatuse liige 


